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Cavidad toracica.

La cavidad tordcica y su pared tienen forma de cono
truncado, es mas estrecha superiormente, con la

circunferencia aumentando inferiormente, y alcanza su
madximo tamano en la unién con la parte abdominal del
tronco.

Articulacién 1° vértebra Articulacién
costotransversa. toréacica. esternoclavicular.

1° cartilago
‘°"-I.

Articulacién

internocostal.

Cartilagos
costales.

>
12° vértebra

>
1° vértebra toracica.

La forma abovedada de la caja torécica le proporciona una rigidez notable, considerando el escaso peso de sus
componentes, lo que permite:
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fispector fisicos
de la ventilacion.

El movimiento de aire hacia adentro y afuerade los *  El flujo de aire a través de bronquiolos, al igual que el

pulmones es el resultado de diferencias de presién flujo de sangre a través de los vasos sanguineos, es

inducidas por cambios de los volimenes pulmonares. proporcional a la diferencia de presién e inversamente
proporcional a la resistencia al flujo por friccién.

La ventilacién estd influida por las propiedades fisicas
de los pulmones, incluso su adaptabilidad, elasticidad ¢  Las diferencias de presién en el sistema pulmonar son
y tensién superficial. inducidas por cambios de los voliimenes pulmonares.

El movimiento de aire desde presién més alta hacia ¢ La adaptabilidad, elasticidad y tensién superficial de
presién mas baja, entre la zona de conduccién y los los pulmones son propiedades fisicas que afectan su
bronquiolos terminales, ocurre como resultado de la funcionamiento.

diferencia de presién entre los dos extremos de las vias

respiratorias.

Cambios de presién en respiracion normal, tranquila
Inspiracion. Espiracion.

Presioén intrapulmonar (mm Hg). -3

Presién intrapleural (mm Hg) -6

Presion transpulmonar
(mm Hg)




Presiones
intrapuimonar ¢ intrapleural.

El aire entra a los
pulmones durante la La presion
inspiracién porque intrapulmonar debe
la presién atmosférica es disminuir por debajo
mayor que la presion de la atmosférica para
intrapulmonar causar inspiracion.
o intraalveolar.

Durante la inspiracién tranquila la presion
intrapulmonar puede disminuir a 3 mm Hg por

debajo de la presién de la atmésfera.
(Esta presién subatmosférica se muestra como -3 mm Hg).

Durante la espiracion tranquila la presion
intrapulmonar puede aumentar a por lo menos

+3 mm Hg sobre la atmosférica.
(Esta presién subatmosférica se muestra como -3 mm Hg).

Debido a la tension elastica de los pulmones y
la pared tordcica entre si, los pulmones tiran
en una direccién (“tratan” de colapsarse),
mientras que la pared tordcica tira en la
direccién opuesta (“trata” de expandirse).

El retroceso eldstico que se opone de los
pulmones y la pared tordcica produce una
presién subatmosférica en el espacio
intrapleural entre estas dos estructuras. Esta
presion se llama presion intrapleural.

La presién intrapleural, es més baja (mas
negativa) durante la inspiracién debido a la
expansion de la cavidad tordcica, que
durante la espiracion

La presion intrapleural normalmente, es mas
baja que la presion intrapulmonar tanto
durante la inspiracién como
durante la espiraciéon

Presion intrapulmonar > Presion atmosférica.
Presion intrapleural < Presion atmosférica.

Presion intrapleural < Presion intrapulmonar.




Mecanica de la respiracion
(inspiracién y espiracion).
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DIAFRAGMA

ESPIRACION

Mecanismos involucrados en la ventilacion normal, tranquila y la ventilaciéon forzada

La contraccién del diafragma y de los musculos
intercostales externos aumenta los volimenes
toracicos y pulmonar, lo que disminuye la presién
intrapulmonar a
alrededor de =3 mm Hg.

Ventilaciéon normal,
tranquila

La inspiracion, auxiliada por la contraccién de
musculos accesorios, como los escalenos y
esternocleidomastoideos, disminuye la presion
intrapulmonar a +20 mm Hg o menos.

Ventilacion forzada

La relajacion del diafragma y de los
musculos intercostales externos, mas
el retroceso elastico de los pulmones,

disminuyen el volumen pulmonar y

aumentan la presion
intrapulmonar hasta aproximadamente
+3 mm Hg.

La espiracion, ayudada por la
contraccion de los musculos
abdominales y los musculos
intercostales internos, aumenta la
presion intrapulmonar hasta + 30 mm
Hg o mas.



Hemoglobina.

Casi todo el oxigeno en la sangre
esta contenido dentro de los

eritrocitos, donde esta enlazado
quimicamente a la hemoglobina.

Cadena B Cadena B

Grupo hem.
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cadenas polipeptidicas esta
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forma de disco,
que contienen
hierro, llamadas

En el centro de cada grupo
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Dos cadenas a
idénticas, cada
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aminodcidos de

largo.

Dos cadenas B
idénticas, cada
una de 146
aminodcidos de
largo.
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